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ABSTRACT 
Intestinal worm infestation is still one of the public health problems reported 
in low-income and middle-income countries including Indonesia. Personal higiene 
and environment are important factors influencing the transmission of this desease. 
The objective of this research was to analyse the relationship between personal 
hygiene and Soil Transmitted Helminth (STH) infestation on pregnant women in the 
kelurahan Sri Meranti of coastal area Sungai Siak Pekanbaru. This analytic study 
using cross sectional approachment. Samples were taken by total  sampling method, 
as many as 30 people. Bivariate analysis was conducted by using chi square test and 
Fisher test with the confidence interval of 95%. The result showed that of 8 of 30 
respondents had infested STH (26,7%) with Ascaris lumbricoides and Trichuris 
trichiur. There conformation were collected, it the was relations between personal 
hygiene and STH, with collected information such as footwere used, toilet utilization, 
soap utilization habit right before meal and after defecation, cutting hails habit and 
wash vegetables before comsumption.  
Key work: personal Hygiene, soil transmitted helminthes infestation 
PENDAHULUAN 
 Pada saat ini angka kematian ibu 
dan perinatal di Indonesia masih tinggi.  
Setiap tahun sekitar 20.000 perempuan 
di Indonesia meninggal akibat 
komplikasi dalam persalinan.
1
 Angka 
kematian ibu (AKI) di Indonesia sudah 
berhasil diturunkan secara signifikan 
dari 390 per 100.000 kelahiran hidup 
pada tahun 1991 (SDKI 1991) menjadi 
228 per 100.000 kelahiran hidup pada 
tahun 2007.
2
  Sesuai target MDGs, poin 
5A yaitu menurunkan AKI tiga per 
empat dalam kurun waktu 1990–2015, 
AKI harus diturunkan sampai 102 per 
100.000 kelahiran hidup pada tahun 
2015.
3
 Terjadinya kematian ibu terkait 
dengan faktor penyebab langsung dan 
tidak langsung. Tingginya AKI salah 
satunya disebabkan oleh anemia. 
Anemia defisiensi besi merupakan 
penyebab penting yang 
melatarbelakangi kejadian morbiditas 
dan mortalitas pada ibu hamil.
4
 Anemia 
di negara berkembang sekitar 56% dan 
sebagian besar (80%) diderita oleh ibu 
hamil. Penyebab utama anemia pada 
ibu hamil 90% adalah karena defisiensi 
besi. Dari data Dinas Kesehatan tahun 
2006 anemia pada ibu hamil sebesar 
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47,8%.
5
 Melihat tingginya prevalensi 
anemia pada ibu hamil kemungkinan 
disebabkan oleh mekanisme biologis 
pengaruh kehamilan, akan tetapi 
terdapat kemungkinan karena infestasi 
yang disebabkan oleh kecacingan.
4
 
 World Health Organisation 
(WHO) mengatakan bahwa kejadian 
penyakit kecacingan di dunia masih 
tinggi yaitu 1 miliar orang terinfestasi 
cacing Ascaris lumbricoides, 795 juta 
orang terinfestasi cacing Trichuris 
trichiura dan 740 juta orang terinfestasi 
cacing hookworm.
6
 Prevalensi dan 
intensitas infestasi cacing di Indonesia 
pada semua umur berkisar 40% -60%.
7 
 
Salah satu dampak dari infestasi cacing 
adalah anemia dan pada ibu hamil 
anemia dapat meningkatkan risiko 
kematian, 38 % anemia pada masa 
kehamilan disebabkan oleh infestasi 
cacing.
4 
Pengetahuan masyarakat masih 
kurang, keadaan gizi masyarakat belum 
mantap (anemia hamil masih tinggi) 
dan masih terdapat infestasi parasit 
cacing yang menyebabkan tumbuh 
kembang janin kurang sempurna.
8
 
 Hasil penelitian Suliati tentang 
pengaruh kecacingan terhadap 
kehamilan dan persalinan didapatkan 
39% dari 100 responden yang positif 
terinfestasi, 68% ibu menderita anemia 
dalam kehamilan dan infestasi cacing 
berkonstribusi sebesar 39% terhadap 
timbulnya anemia pada ibu hamil.
4
  
 Penyakit  Soil Transmitted 
Helminths (STH) merupakan salah satu 
penyakit parasit dengan prevalensi 
tinggi sehingga senantiasa menjadi 
masalah kesehatan yang penting.
9
 
Penyakit ini memerlukan penanganan 
serius, terutama di daerah tropis karena 
prevalensi yang  cukup tinggi.
10
 Empat 
spesies utama cacing usus yang 
merupakan persoalan kesehatan 
masyarakat di Indonesia adalah Ascaris 
lumbricoides, Trichuris trichiura, 
Necator americanus dan Ancylostoma 
duodenale.
11
 Pada infestasi cacing ini 
ibu mungkin mengalami toksemia pre 
eklamsia dan infestasi bakteri sedang. 
Jika tidak diobati, kemungkinan 
keguguran, kelahiran premature dan 
janin lahir meninggal menjadi tinggi.
12
 
 Di Riau angka kecacingan masih 
cukup tinggi untuk jenis STH yaitu 
sebesar 40% Ascaris lumbricoides, 
29,82% Trichuris trichiura dan 6,67% 
Ancylostoma duodenale dan Necator 
americanus.
13
 Secara umum, kerugian 
dan dampak akibat infestasi cacing 
tidak menyebabkan manusia meninggal 
secara tiba-tiba akan tetapi dapat 
mempengaruhi absorbsi, metabolisme 
dan pencernaan.
15
 Pada ibu hamil perlu 
mendapat perhatian khusus karena 
dapat meningkatkan risiko kematian. 
Faktor risiko yang berhubungan dengan 
infestasi STH antara lain higien 
personal (pemakaian alas kaki, jamban, 
cuci tangan, potong kuku, mencuci 
sayuran/lalapan mentah), pekerjaan, 
sosial ekonomi, dan iklim.
16
 
Lokasi penelitian di kelurahan 
Sri meranti Rumbai Daerah Pesisir 
Sungai Siak Pekanbaru, daerah ini perlu 
mendapat perhatian karena dari hasil 
survei menggambarkan keadaan daerah 
yang potensinya besar untuk 
pertumbuhan STH dengan daerah di 
pinggiran sungai siak dan penduduk 
yang padat, sanitasi lingkungan yang 
kurang baik, sumber air bersih sulit 
didapat dan daerah rawan banjir. 
Pencegahan terhadap infestasi cacing 
ini sangat penting sehingga perlu untuk 
mengetahui adanya hubungan higien 
personal dengan infestasi STH pada ibu 
hamil. 
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METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian yang  dilakukan 
adalah penelitian analitik dengan 
rancangan penelitian cross sectional. 
Penelitian ini telah dilakukan di 
Kelurahan Sri Meranti Rumbai 
Pekanbaru pada bulan November 2012 - 
juni 2014. Populasi dalam penelitian ini 
meliputi seluruh ibu hamil yang tinggal 
di Kelurahan Sri Meranti Rumbai 
Pekanbaru pada waktu penelitian 
dilakukan. 
Kriteria inklusi  pada penelitian 
ini adalah seluruh ibu hamil yang 
tinggal di Kelurahan Sri Meranti 
Rumbai Pekanbaru yang datang saat 
penyuluhan dan bersedia menjadi 
responden. Sedang kriteria eksklusinya 
adalah ibu hamil yang tidak 
mengembalikan pot tinja dan rutin 
minum obat cacing. 
 Sampel penelitian ini 30 sampel, 
sampel adalah seluruh ibu hamil yang 
tinggal di Kelurahan Sri Meranti 
Rumbai Pekanbaru. Pengambilan 
sampel menggunakan teknik total 
sampel.  
 Adapun instrumen yang 
digunakan dalam penelitian ini adalah 
kuesioner dan pemeriksaan 
laboratorium tinja. Kuesioner berupa 
sejumlah pertanyaan tertulis yang 
digunakan untuk memperoleh informasi 
dari responden mengenai hal – hal yang 
ingin diketahui. Pengumpulan data 
dilakukan dengan wawancara langsung 
untuk mendapatkan data variabel yang 
dibutuhkan. Pemeriksaan tinja 
menggunakan metode kualitatif secara 
natif (direct slide). Digunakan larutan 
eosin 2%. Eosin 2% dimaksudkan 
untuk lebih jelas membedakan telur 
cacing dengan kotoran di sekitarnya.
29 
 Setelah semua data hasil 
pengukuran terkumpul, maka dapat 
diolah dengan tahapan berikut: editing 
(langkah ini digunakan untuk 
memeriksa kembali data yang diperoleh 
mencakup kelengkapan / kesempurnaan 
data dan kekeliruan pengisian data), 
koding (memberikan kode tertentu pada 
data yang diperoleh untuk 
mempermudah dalam pembacaan data), 
tabulasi (setelah dilakukan proses 
editing dan koding, data yang 
terkumpul dimasukkan ke dalam tabel). 
 Analisis data dalam penelitian ini 
menggunakan analisis univariat dan 
bivariat. Analisis univariat digunakan 
untuk menggambarkan data distribusi 
dan persentase dari setiap variabel yang 
dimiliki oleh ibu hamil yang datang ke 
Puskesmas, posyandu dan dikunjungi 
ke rumah – rumah tempat tinggal ibu 
hamil pada bulan November 2012 - Juni 
2014 . Hasil analisis ini disajikan dalam 
bentuk tabel distribusi frekuensi. 
Sedangkan pada analisis bivariat data 
kuesioner dianalisa dengan 
menggunakan software statistic. Ada 
tidaknya hubungan setiap variabel 
dengan infestasi Soil Transmitted 
Helminths dalam kehamilan ditunjuk 
pada hasil analisis dengan 
menggunakan chi square dan uji 
Fisher.  Kemaknaan statistik apabila 
nilai p<0,05. 
 Penelitian ini telah dinyatakan 
lulus kaji etik Fakultas Kedokteran 
Universitas Riau dalam sidang unit 
etika Fakultas Kedokteran Universitas 
Riau dengan Nomor: 
32/UN19.1.28/UEPPK/2012 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Penelitian dilakukan di Kelurahan 
Sri Meranti Rumbai Pekanbaru yang 
merupakan salah satu kelurahan 
berlokasi di daerah Pesisir Sungai Siak. 
Populasi yang dijadikan subjek dalam 
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penelitian ini adalah ibu-ibu hamil yang bertempat tinggal di Kelurahan Sri 
Meranti Rumbai Pekanbaru. Sampel penelitian adalah 30 orang ibu hamil yang 
bertempat tinggal di Kelurahan Sri Meranti Rumbai Pekanbaru yang memenuhi 
kriteria inklusi.  
 
Karakteristik responden penelitian 
Tabel 4.2.1 Karakteristik responden berdasarkan usia ibu, usia kehamilan, dan paritas 
(N=30) 
 
Variabel N Persentase (%) 
1. Usia ibu   
20-35 tahun 25 83,3 
>35 tahun 5 16,7 
2. Usia kehamilan    
Trimester I 2 6,7 
Trimester II 10 33,3 
Trimester III 18 60,0 
3. Paritas   
Rendah (<4 kali 25 83,3 
Tinggi (≥4 kali) 5 16,7 
  
Tabel 4.2.2 Infestasi STH pada ibu 
hamil di Kelurahan Sri Meranti Rumbai 
Pekanbaru (N=30) 
 
Infestasi STH N % 
Terinfestasi 
STH 
8 26,6 
Tidak 
terinfestasi 
STH 
22 73,4 
 
 Berdasarkan tabel 4.2.2 dapat 
dilihat responden yang terinfestasi STH 
sebanyak 8(26,6%) dan responden yang 
tidak terinfestasi sebanyak 22(73,4%). 
 
 
 
 
 
 
Tabel 4.2.3 Sebaran jenis infestasi STH 
pada ibu hamil di Kelurahan Sri 
Meranti Rumbai Pekanbaru (N=8) 
 
Jenis infestasi STH N % 
Ascaris 
lumbricoides 
6 20% 
Trichuris 
trichiura 
2 6,6% 
Total  8 26,6% 
 
 Pada penelitian ini sebagian besar 
responden berusia 20-35 tahun. Rentang 
usia 20-35 tahun merupakan waktu 
yang paling tepat untuk mengalami 
kehamilan karena kondisi ibu berada 
dalam keadaan paling sehat dan aman 
untuk hamil dan melahirkan. Menurut 
Departemen Kesehatan RI, usia yang 
terlalu muda kurang dari 20 tahun dan 
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usia yang terlalu tua lebih dari 35 tahun 
merupakan kehamilan resiko tinggi.
32
  
Dari penelitian Zubaidi, menunjukkan 
bahwa ada hubungan antara usia ibu 
dengan komplikasi kehamilan.
33
 
Penelitian Retnowati, juga 
menunjukkan bahwa ada hubungan 
yang signifikan antara usia ibu dengan 
komplikasi kehamilan.
34
 Pada 
penelitian ini umur resiko rendah (20 
tahun sampai 35 tahun) sebesar 25 
responden (83,3%) dan umur resiko 
tinggi (lebih dari 35 tahun) sebesar 5 
responden (16,7%). 
 Paritas merupakan jumlah anak 
yang dilahirkan dalam keadaan hidup. 
Paritas digolongkan menjadi dua yaitu 
paritas rendah (<4 kali) dan paritas 
tinggi (≥4 kali). Pada penelitian ini 
sebagian besar paritas responden adalah 
paritas rendah yaitu sebanyak 23 
(76,7%) dan paritas tinggi sebanyak 7 
(23,3%). Paritas adalah jumlah 
kelahiran hidup dan mati dari suatu 
kehamilan yang pernah dialami seorang 
ibu. Paritas adalah jumlah anak yang 
dilahirkan, termasuk yang meninggal 
dengan usia kehamilan ≥ 36 minggu. 
Paritas 1-3 merupakan paritas yang 
paling aman bagi kesehatan ibu maupun 
janin dalam kandungan.
 
Paritas 2-3 
merupakan paritas paling aman ditinjau 
dari sudut kematian maternal, paritas I 
dan paritas tinggi (lebih dari 3) 
mempunyai angka kematian maternal 
lebih tinggi, lebih tinggi paritas lebih 
tinggi kematian maternal.
35
 Penelitian 
Retnowati menunjukkan bahwa ada 
hubungan yang signifikan antara paritas 
dengan komplikasi kehamilan. Ibu 
hamil paritas tinggi mempunyai 
peluang tiga kali untuk terjadi 
komplikasi dibandingkan ibu hamil 
paritas rendah.
34
 
Pada penelitian ini sebagian besar 
responden yang mengalami infestasi 
STH jenis Ascaris lumbricoides (20%) 
dan Trichuris trichiura (6,6%). 
Pemeriksaan feses menggukan metode 
pemeriksaan kualitatif secara natif 
(Direct slide) dengan menggunakan 
eosin 2% di dapatkan hasil 8 dari 30 ibu 
hamil terinfestasi STH (26.7 %) yang 
dominan menginfestasi ibu adalah 
Ascaris lumbricoides dan Trichuris 
trichiura. Dari penelitian yang 
dilakukan Suliati,  dengan 
menggunakan metode pemeriksaan 
Kato-Katz dari 100 orang ibu 
didapatkan 39 orang (39%) ibu positif 
terinfestasi STH.
4
 
 Beberapa survei di Indonesia 
menunjukan prevalensi Ascaris lebih 
tinggi 70% dari yang ditemukan antara 
lain dari beberapa desa di Sumatera 
(78%), Kalimantan (79%), Sulawesi 
(88%), Nusa Tenggara (92%) dan Jawa 
Barat (90%) diikuti Trichuris yang juga 
tinggi pada daerah yang sama.
36
 Kasus 
infestasi STH memang lebih sering 
terjadi karena tidak membutuhkan 
hospes perantara untuk melanjutkan 
siklus hidupnya dan menginfestasi 
hospesnya. Penelitian Hayati dkk, 
didapatkan hasil 16 (24,6%) responden 
positif terinfestasi cacing dengan jenis 
cacing yang paling banyak 
menginfestasi adalah cacing Ascaris 
lumbricoides dan Trichuris trichiura 
yang masing-masing berjumlah 7 (44%) 
dan 9 (56%) responden sedangkan jenis 
cacing lainnya yakni cacing tambang 
tidak ditemukan.
37
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Tabel 4.3 Hasil uji statistik hubungan higien personal dengan infestasi STH pada ibu 
hamil di Kelurahan Sri Meranti Rumbai Pekanbaru 
 
No 
 
 
Personal Higiene 
Infestasi cacing  
p value Positif Negative 
n % n % 
1 Kebiasaan memakai alas kaki  
 Tidak selalu 
 Selalu  
 
8 
0 
 
 
53,3 
0 
 
 
7 
15 
 
 
46,7 
100 
 
 
0,002 
2 kebiasaan penggunaan jamban 
 Tidak baik 
 Baik 
 
7 
1 
 
 
53,8 
5,9 
 
 
6 
16 
 
 
46,2 
94,1 
 
 
0,009 
3 Cuci tangan sebelum makan dan sesudah BAB 
menggunakan sabun 
 Tidak baik  
 Baik 
 
 
8 
0 
 
 
53,3 
0 
 
 
7 
15 
 
 
 
46,7 
100 
 
 
0,002 
4 Kebiasaan potong kuku 
 Tidak baik  
 Baik 
 
 
60 
10 
 
 
6 
2 
 
 
4 
18 
 
 
40 
90 
 
 
0,007 
5 Kebiasaan mencuci sayuran/lalapan mentah 
 Tidak baik  
 Baik 
 
 
7 
1 
 
 
41,2 
7,7 
 
 
10 
12 
 
 
58,8 
92,3 
 
 
0,002 
 
Hubungan kebiasaan penggunaan 
jamban dengan infestasi STH pada 
ibu hamil di kelurahan Sri Meranti 
Rumbai Pekanbaru 
 Pada penelitian ini terdapat 
hubungan yang bermakna antara 
kebiasaan penggunaan jamban dengan 
infestasi STH pada ibu hamil di 
Kelurahan Sri Meranti Rumbai 
Pekanbaru. Hal ini didukung oleh 
penelitian penelitian Sumanto 
menyatakan bahwa kebiasaan BAB 
pada tempatnya berhubungan sangat 
signifikan dengan kejadian 
kecacingan.
39
 Menurut Soefiana feses 
memegang peranan yang sangat penting 
sebagai jalur utama pada transmisi 
penyebaran penyakit baik menular 
maupun tidak menular seperti 
kecacingan yang dapat ditularkan 
melalui tanah akibat dari aktifitas BAB 
sembarangan.
40
 Hasil wawancara 
dengan responden didapatkan warga 
masih banyak yang BAB di sungai 
ataupun yang BAB di parit yang yang 
mengalir ke sungai terutama anak-anak, 
ini merupakan kebiasaan yang tidak 
baik yang berpotensi besar  sebagai 
faktor risiko terjadinya infestasi cacing. 
Adanya kebiasaan penggunaan jamban 
yang baik yang masih terinfestasi STH 
dapat dikarenakan oleh faktor yang lain 
seperti alas kaki, cuci tangan, potong 
kuku, dan mencuci sayuran. 
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Hubungan kebiasaan cuci tangan 
sebelum makan dan sesudah BAB 
menggunakan sabun dengan infestasi 
STH pada ibu hamil di kelurahan Sri 
Meranti Rumbai Pekanbaru 
 Pada penelitian ini terdapat 
hubungan yang bermakna antara cuci 
tangan sebelum makan dan sesudah 
BAB menggunakan sabun dengan 
infestasi STH pada ibu hamil di 
Kelurahan  Sri Meranti Rumbai 
Pekanbaru. Dari hasil wawancara pada 
ibu hamil di dapatkan ibu lebih banyak 
mencuci tangan dengan air tanpa 
menggunakan sabun. Mencuci tangan 
dengan air saja tidak cukup, mencuci 
tangan pakai sabun bisa mencegah 
penyakit yang menyebabkan kesakitan. 
Waktu-waktu kritis cuci tangan pakai 
sabun yang paling penting adalah 
setelah ke jamban dan sebelum 
menyentuh makanan (mempersiapkan/ 
memasak/ menyajikan dan makan). 
Perilaku cuci tangan pakai sabun adalah 
intervensi kesehatan yang mudah dan 
murah.
41
 Salah satu aspek higien yang 
berkaitan dengan penyakit kecacingan 
adalah kebiasaan mencuci tangan 
memakai sabun sebelum makan.
42
 
Penelitian Mardiana menunjukkan 
bahwa dengan menggalakkan cuci 
tangan dengan sabun sebelum makan 
dan  sesudah buang air besar ternyata 
dapat menurunkan infestasi cacing 
usus.
38
  
 
Hubungan kebiasaan memotong 
kuku dengan infestasi STH pada ibu 
hamil di kelurahan Sri Meranti 
Rumbai Pekanbaru 
 Kebiasaan memotong kuku sangat 
erat kaitannya dengan aspek higien. 
Apabila kuku dalam keadaan panjang 
tidak bersih maka kotoran-kotoran yang 
terdapat di tangan disertai kuku yang 
panjang dan kotor bila tidak dicuci 
sebelum mengkonsumsi makanan 
menyebabkan masuknya telur cacing 
kedalam tubuh.
27,29
 Hasil penelitian 
menunjukan adanya hubungan yang 
bermakna mengenai kebiasaan potong 
kuku dengan infestasi STH pada ibu 
hamil di Kelurahan Sri Meranti daerah 
pesisir sungai Siak Pekanbaru. Dari 
pengamatan langsung ada ibu yang 
memiliki kuku yang panjang dan hitam 
dan sebagian besar tidak rutin 
memotong kuku. Pada ibu yang 
mempunyai kebiasaan potong kuku 
yang baik masih ada yang terinfestasi 
STH, hal ini dapat disebabkan oleh 
faktor higien personal lain yang tidak 
baik, seperti penggunaan jamban, alas 
kaki, cuci tangan, dan mencuci sayuran.  
 
Hubungan kebiasaan mencuci 
sayuran/lalapan mentah dengan 
infestasi STH pada ibu hamil di 
kelurahan Sri Meranti Rumbai 
Pekanbaru 
 Masalah pengelolaan tinja yang 
kurang baik dan pemakaian tinja 
sebagai pupuk untuk sayuran yang 
dimakan mentah dapat merupakan 
sumber infestasi penyakit parasit 
terutama cacing usus dan pencemaran 
lingkungan. Perilaku manusia yang 
seringkali kurang memperhatikan 
kurangnya pengolahan bahan makanan 
terutama sayuran yang dimakan 
mentah/lalapan berperan terhadap 
infestasi cacing terutama STH.
15
  Dari 
hasil penelitian didapatkan ada 
hubungan yang bermakna antara 
kebiasaan mencuci sayuran atau lalapan 
mentah dengan infestasi STH nilai 
p=0,002. Kurangnya kebersihan dapat 
menyebabkan berbagai penyakit, oleh 
karena itu kualitas dan pengolahan 
makanan lalapan harus selalu dijaga. 
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Dari hasil yang didapat ibu yang 
memiliki kebiasaan mencuci sayuran 
baik masih ada yang terinfestasi STH, 
hal ini dapat disebabkan oleh faktor 
higien personal lain yang tidak baik, 
seperti penggunaan jamban, alas kaki, 
cuci tangan, dan mencuci sayuran.  
 Penelitian Sutriyani menunjukan 
infestasi STH umumnya menyebar 
melalui kontaminasi feses pada 
makanan atau minuman. Air dan 
lumpur yang dipakai menyiram, 
mencuci dan pupuk pada sayuran dapat 
menjadi sumber penyebaran parasit 
pada sayuran, sayuran terkontaminasi 
oleh STH terutama jenis Ascaris 
lumbricoides, Trichuris trichiura dan 
cacing tambang.
43
  
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Kesimpulan   
1.  Penelitian tentang hubungan 
higien personal dengan infestasi 
STH pada ibu hamil di daerah 
Pesisir Sungai Siak Pekanbaru 
dapat disimpulkan bahwa 
sebagian besar responden berusia 
20-35 tahun (83,3%), kehamilan 
terbanyak berada pada trimester 
III (60%), paritas terbanyak yaitu 
paritas rendah (76,7%). Dari 
pemeriksaan feses 30 responden 
didapatkan hasil bahwa sebanyak 
8 orang (26,7%) terinfestasi 
cacing STH. Jenis cacing yang 
menginfestasi yaitu Ascaris 
lumbricoides dan Trichuris 
trichiura.  
2. Pada penelitian ini tidak 
ditemukan cacing tambang. 
3. Terdapat hubungan yang 
bermakna antara kebiasaan 
penggunaan jamban dengan 
infestasi STH (nilai p=0,009). 
4. Terdapat hubungan yang 
bermakna antara kebiasaan cuci 
tangan sebelum makan dan 
sesudah BAB menggunakan 
sabun dengan infestasi STH (nilai 
p=0,002). 
5. Terdapat hubungan yang 
bermakna antara kebiasaan 
potong kuku dengan infestasi 
STH (nilai p=0,007). 
6. Terdapat hubungan yang 
bermakna antara kebiasaan 
mencuci sayuran/lalapan mentah 
dengan infestasi STH (nilai 
p=0,002) 
 
Saran 
1  Ibu-ibu hamil di Kelurahan Sri  
Meranti 
  Ibu-ibu hamil disarankan untuk 
lebih lebih memperhatikan higien 
personal (alas kaki, tempat buang 
air besar di jamban, cuci tangan 
dengan sabun sebelum makan dan 
setelah BAB, potong kuku dalam 
1 minggu sekali, mencuci sayuran 
atau lalapan dengan air mengalir 
dan air yang telah dimasak) demi 
mencegah terjadinya infestasi 
cacing dan rutin konsumsi obat 
cacing dalam 3 bulan sekali 
sebelum hamil.  
2 Puskesmas Umban Sari Rumbai 
  Disarankan untuk diadakannya 
program pemberantasan 
kecacingan khususnya 
pengobatan infeksi STH. Seperti 
program pemeriksaan kecacingan 
secara rutin dan pemberian obat 
cacing bagi yang terinfestasi 
cacing khususnya STH. 
3 Bagi peneliti lain 
  Penelitian ini dapat dilakukan 
dengan skala yang besar yaitu 
dalam cakupan kecamatan, 
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kabupaten atau provinsi, karena 
pada skala kecil terdapat banyak 
keterbatasan-keterbatasan dalam 
penelitian. 
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